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4MEnEER dE REcTOR, gEAchTE AAnWEzIgEn 
dE TOgA En dE WETEnSchAP
Als u niet in het universitaire wereldje werkt is het eerst wat u denkt mis-
schien: het lijkt wel een kerkdienst, of een mis, met een bisschop, een 
aantal priesters en iemand die gewijd gaat worden. Dit toga-dragen de-
len hoogleraren met ambtsdragers in de rechtspraak en met (steeds min-
der) predikanten. Het beoogde effect van een toga is dat de persoon die 
daarin zit op de achtergrond blijft. Als een rechter een toga draagt dan is 
dat omdat hij/zij er niet namens zichzelf zit, maar namens de rechtsstaat.
En hier staat mijn vader toen hij ongeveer even oud was als ik nu, ook 
in toga. Hij staat niet op de kansel voor zichzelf, maar om het evangelie 
te verkondigen. Hoe zit het dan met toga en wetenschap? Dragen we 
hier een toga omdat we De Wetenschap als systeem vertegenwoordi-
gen, als een gegeven dat buiten onszelf staat? Eigenlijk geloof ik dat 
niet. De essentie van de wetenschap zit hem in wat er gebeurt aan de 
grens van wat we weten, kunnen beschrijven, verklaren en voorspel-
len over de waarneembare werkelijkheid. Zien we het geheel van onze 
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5kennis, modellen en verklaringen als een bol, dan is het doel van we-
tenschap om die bol te laten expanderen.  Dit gebeurt op basis van on-
derzoeksresultaten die universeel, kwantitatief en reproduceerbaar zijn. 
Maar deze drie, en mogelijk meer kenmerken zijn wel essentiële, maar 
niet de meest boeiende kenmerken van de wetenschap. Wetenschap 
gebeurt door concrete personen, met hun ambities, hoop en vrees. Het 
gaat gepaard met strijd en frustratie, met momenten van inspiratie, 
op de fiets of onder de douche, met koffiedrinken met je collega’s, en 
soms zelfs met inspiratie in de slaap, zoals Kekulé beweerde nadat hij in 
1865 had ontdekt dat benzeen een ringstructuur had [1]. Het boeiende 
van de wetenschap zit hem soms in een leeg papier dat aarzelend vol-
geklad wordt met ideeën die zinvol kunnen zijn, en die soms de basis 
vormen van nieuw onderzoek, met nieuwe jonge onderzoekers. Kort-
om, de personen achter de wetenschap zijn essentieel, en er is geen 
reden om de personen die dit doen te verbergen achter toga en baret.
De toga past naar mijn mening ook niet bij de nederige plaats die 
de wetenschap verdient. Wetenschap is geweldig, we komen er een 
Wetenschap: grenzen verleggen, en de daarbij behorende momenten van frustratie en inspiratie
6060 Oratieboekje Steenbergen.indd   5 21-11-11   09:13
6heel eind mee en kunnen veel vragen beantwoorden en problemen 
oplossen. Maar wetenschap is beperkt, en levert niet altijd meer in-
zicht, wijsheid en geluk op dan bijvoorbeeld kunst, liefde of geloof. 
De vooraanstaande Nederlandse natuurkundige Hendrik Casimir 
schreef over de natuurkunde in nuchtere bewoordingen[2]:
Natuurkundige theorieën zijn een benaderende beschrijving 
van een beperkt gedeelte van de fysische verschijnselen die 
op hun beurt slechts een beperkt gedeelte van onze menselijke 
ervaringen uitmaken.
Deze definitie is met enige aanpassing van toepassing op alle takken 
van wetenschap. Deze bescheidenheid wordt niet door iedereen ge-
deeld. Ieder tijdperk kent wel wetenschappers die de conclusies van 
hun onderzoek een bijna religieuze reikwijdte geven. Een recent voor-
beeld hiervan is het interview met biotechnoloog Andrew Hessel in 
het anders zo puur-technische tijdschrift De Ingenieur [3]. Boeken en 
spreekbeurten van dergelijke wetenschappers kunnen rekenen op gro-
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7te belangstelling, wat ze uiteraard van harte gegund is. Hun boodschap 
voorziet blijkbaar in een behoefte.
Tegelijkertijd zien we dat de wetenschap soms bewust genegeerd 
wordt als ze heldere antwoorden geeft, bijvoorbeeld omdat ze niet 
passen bij de menselijke drift of het politieke klimaat. Dat we op som-
mige plekken 130 km/h mogen gaan rijden is hiervan een recent 
voorbeeld, net als de tweeslachtige handhaving van rookverboden in 
Nederland en de bezuiniging op gezondheidsvoorlichting. Dus: weten- 
schap is geen hoger gebeuren, moet zijn plaats kennen, en het is 
iets persoonlijks. We trekken als hoogleraren af en toe de toga aan 
omdat we dat mooi vinden. Het is per slot van rekening ons feestje.
dOEl vAn dIT bETOOg
Ik wil u vertellen wat ik als hoogleraar Biomedical Photonic Ima-
ging ga doen. Het wordt geen wijds vergezicht over wat voor ge-
weldigs we over 10-20 jaar misschien wel kunnen: ik houd het 
graag licht. Het wordt geen systematische verhandeling, maar meer 
een rondwandeling door mijn onderzoek, met af en toe een excur-
sie naar verleden of toekomst, of een rondblik in de maatschappij. 
lIchT En lEvEn: kORTE gESchIEdEnIS vAn dE OPTIcA
Ik neem u mee naar de trein waarin mijn toenmalige vriendin en ik ruim 
20 jaar geleden door het noordoosten van Spanje onderweg waren, van 
Tarragona naar Madrid. In een lange tunnel komt de trein tot stilstand. 
De electriciteit valt uit, dus ook het licht: er is complete duisternis. De 
trein is stampvol maar niemand zegt een woord. Mijn pupillen sperren 
zich wijd open op zoek naar licht, tevergeefs. Het is het enige moment 
in mijn leven dat ik onvrijwillig met absolute duisternis te maken heb ge-
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8had. Absolute duisternis is zeldzaam en beangstigend. Niet voor niets is 
in het scheppingsverhaal in Genesis 1 het eerste wat God zegt: ‘Er moet 
licht komen!’. Wij hebben licht nodig, licht en leven horen bij elkaar. 
Vervolgens neem ik u mee naar onze slaapkamer, bij het wakker wor-
den. Ik kijk slaapdronken rond, en zie mijn vrouw Marion. Het belooft 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
een zonnige dag te worden: de muren worden belicht door het heldere 
licht dat door enkele gaten en kieren naar binnen valt. Op de muur aan 
het hoofdeinde staat een grillige vorm, het lijkt een schaduw. Daar is 
iets vreemds mee aan de hand: normaal gesproken is een schaduw 
minstens zo groot als het object zelf, maar dit lijkt eerder een bonsai-
versie van de bomen die in onze straat staan, en ze staan op de kop. 
Ik had dit al vaak gezien, maar het heeft even geduurd voordat ik het 
doorhad: het is de buitenwereld die op de muur is geprojecteerd. En dat 
met een dicht rolgordijn. Maar net in de hoek van het kantelraam zit een 
kleine opening waardoor de buitenwereld mijn slaapkamer binnenkomt.
Camera obscura: Boven: projectie door een dicht rolgordijn. 
Rechtsboven: omgekeerd en gespiegeld.   
Rechtsonder: zicht uit ons dakraam op de Muldermanshoek 
in Enschede
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9Onze slaapkamer is een exemplaar van het eenvoudigste en oudste 
door mensen gemaakte optische systeem na de spiegel: de camera 
obscura, een lichtdichte doos met één kleine opening. Aristoteles had 
3 eeuwen voor Christus al beschreven dat zonlicht dat door de blade-
ren schijnt, schijfvormige patronen geeft, of zelfs zonlicht dat door je 
tegen elkaar aangedrukte vingers schijnt. De echte verklaring is pas 
omstreeks het jaar 1000 gegeven door de Perzisch-Egyptische fysicus 
Abū Alī al-Hasan ibn al-Haytham (die ook wel Alhazen genoemd wordt). 
Hij begreep dat we een omgekeerde afbeelding van de zon zien, en dat 
wat buiten de camera obscura is, aan de binnenkant ervan kan worden 
geprojecteerd. Licht heeft dus maar weinig nodig om een afbeelding te 
vormen: een verduisterde ruimte met een gat in de wand is voldoende. 
Hoe makkelijk zou het zijn als we het inwendige van ons eigen lichaam 
net zo eenvoudig zouden kunnen afbeelden, niet met Röntgen zoals 
in een CT scanner, of met sterke magneetvelden zoals in MRI, maar 
gewoon met licht. Het grote probleem is dan niet de hoeveelheid licht, 
maar de transparantie. Daar is dus werk te doen, en dat is waarvoor 
ik iedere dag naar de universiteit fiets: om in de groep Biomedical Pho-
tonic Imaging methoden te ontwikkelen om met ‘gewoon licht’ af-
beeldingen te maken van het menselijk lichaam die ook nog medisch 
interessant zijn. Dat is namelijk wat biomedical photonic imaging is.
Andere schaal, zelfde verschijnsel: capillaire vaten bij de nagelriem, flatgebouwen in de mist. Afbeeldingen overgeno-
men met toestemming van KK-Technology (Honiton, UK) en Wooning Aviation (Lelystad Airport)
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hET PROblEEM vAn lIchT
Als we zo naar elkaar kijken dan zien we snel wat het probleem is 
met licht voor medische afbeeldingstechnologie: optisch gezien zijn 
wij voor de dokter wat dichte mist is voor een piloot. De piloot is nog 
wel in staat om hoge obstakels te ontwijken die uit de mist omhoog 
steken, maar veilig landen is niet mogelijk zonder radar. En de arts kan 
met een microscoop dicht op de huid kruipen, maar uiteindelijk ziet zij 
hooguit wat vage bloedvaten uit de huid opdoemen. En dat is het beste 
dat we met normale optische microscopie in de huid kunnen bereiken.
Licht lijkt dus niet de meest aangewezen soort straling om in het licha-
melijk weefsel te kijken. Nu moeten we ons niet laten leiden door wat 
we met ons blote oog kunnen waarnemen: wat we zien is zichtbaar 
licht, namelijk van violet (400 nm), tot dieprood (700 nm), maar dit is 
slechts een deel van het licht dat daadwerkelijk aanwezig is. Ons oog 
mist daardoor informatie, want het is juist het licht met een golflengte 
tussen 700 en 1100nm dat diep in ons lichaam doordringt. Het is een 
boeiende vraag wat we zouden zien als ons oog ook gevoelig zou zijn 
voor dit soort licht. Voor een antwoord op die vraag neem ik u mee op 
Medische fotografie met zichtbaar en nabij-infrarood licht (Carel Tirion, 1936-1937, prentenkabinet Universiteits-
bibliotheek Leiden)
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een bezoek dat Marion en ik in maart 2010 brachten aan Fotomuseum 
Den Haag, naar een expositie van foto’s uit het prentenkabinet van de 
Universiteit Leiden. Tussen de Van der Elskens en Oorthuyzen hingen 
foto’s van de voor mij onbekende Nederlandse fotograaf Carel Tirion 
(1905-1993). 
Hij kan de grondlegger van de wetenschappelijke fotografie in Neder-
land genoemd worden, en was een meester in het fotografisch ver-
krijgen van zoveel mogelijk informatie over een object. Dat object kon 
een vervalste handtekening zijn, maar ook een mens. Het resultaat zien 
we op de afbeeldingen hierboven. Het zijn foto’s uit 1936-1937, door 
Tirion genomen in het Bronovo- of Westeinde-ziekenhuis in Den Haag 
waar hij toen als medisch fotograaf werkzaam was. Hoewel de eer-
ste medische infraroodfoto stamt uit het eind van de 19e eeuw, werd 
de techniek pas echt ontwikkeld in de jaren 20, o.a. door het werk 
van de Amerikaan Robert Williams Wood. Tirion behoorde dus tot de 
pioniers op dit gebied, maar heeft er nooit over gepubliceerd. In het 
archief van het Prentenkabinet trof ik Tirions manuscript aan van een 
nooit uitgegeven Nederlandstalig boek waarin het maken van foto’s 
met ‘onzichtbare stralen’ met een golflengte van 700-1000 ‘millimi-
cron’ (= nanometer) wordt beschreven. De kennis op het gebied van 
de optica en chemie die daarin is samengebracht is indrukwekkend, 
maar waarschijnlijk tot vergetelheid gedoemd. Een aantal van deze 
met veel vakmanschap gemaakte foto’s zijn in het Leidse universitaire 
prentenkabinet terechtgekomen, en daardoor kan ik ze hier laten zien.
TEchnOlOgIE: SOMS EEn kWESTIE vAn gEduld
Waarom deze aandacht voor de vroege jaren van deze techniek? 
Het natrekken van de oorsprong van de technieken waar ik onderzoek 
aan doe vind ik niet alleen maar interessant, het is ook goed om oog te 
hebben voor de inventiviteit en het doorzettingsvermogen van pioniers 
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en uitvinders. Een zelfde soort infrarood-opnamen kan met de huidi-
ge lichtbronnen en digitale camera’s in een handomdraai worden ge-
maakt. Hetzelfde geldt voor de meest fantastische echografie-afbeel-
dingen. Allerlei techniek is voor ons zo vanzelfsprekend geworden dat 
we wel eens vergeten hoe briljant de uitvinders waren, en hoe onhan-
dig en eenvoudig de middelen die ze tot hun beschikking hadden. Te-
genwoordig ligt de nadruk op het ‘vermarkten’ van kennis. In praktisch 
ieder onderzoeksvoorstel moet tegenwoordig worden aangegeven wat 
de potentiele commerciële waarde van de te produceren kennis is, op 
welke termijn commercialisatie te verwachten is, en hoe onze maat-
schappij daar beter van wordt. Dergelijke vragen zijn nogal eens aan-
leiding tot slagen in de lucht en flauwekul-teksten. Maar we lopen ook 
het gevaar dat deze nadruk op vermarkting ten koste gaat van de aan-
dacht voor technologie die op langere termijn een oplossing kan zijn, 
zelfs al is het probleem nog niet bekend. En dan heb ik het nog niet 
eens over écht fundamenteel onderzoek, maar over technieken en me-
thoden die in het lab wel werken, maar waar we nu nog niet de com-
ponenten voor hebben om de techniek klinisch toepasbaar te maken. 
Graag laat ik tijdens colleges Technische Geneeskunde en Biomedische 
Vroege apparatuur voor het afbeelden met ultrageluid, ontwikkeld door Douglas Howry in de jaren ’50.  
(www.ob-ultrasound.net)
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Technologie foto’s als hieronder zien, met erg onhandige apparaten 
voor afbeelding met ultrageluid, met de opmerking: wie weet kijkt men 
over 60 jaar wel naar een dergelijke foto waar jij als pionier op staat.
WEEfElOPTIcA: lIchT gESchIkT MAkEn vOOR lIchAMElijk gEbRuIk
Terug naar de infrarood-foto. In feite hebben we hier al te maken 
met een vroege poging om de techniek zo vorm te geven dat we die-
per in het lichaam kunnen doordringen. (Nabij)-infrarood licht met 
een golflengte van 700-1100 nm dringt dieper door in de huid dan 
zichtbaar licht. Blauw licht, met een golflengte van 450nm, dringt 
zo slecht door in de huid dat het de grote onderhuidse bloedvaten 
niet bereikt. Deze zijn daardoor onzichtbaar. Dat is medisch gezien 
niet praktisch, maar wel handig om spuitgebruik op openbare toilet-
ten te bemoeilijken. Naarmate we de golflengte van het licht langer 
maken dringt het dieper door, en licht met een golflengte van 700-
1100 nm spoelt om de vaten die onder de huid lopen heen en be-
licht ze van achteren, door de diffuse reflectie van onderliggende 
weefsels. Wat we op de infrarood-foto zien is dus de schaduw van de 
grote onderhuidse bloedvaten, en eventuele grote vaten in de huid.
Hier zijn we meteen aangeland in de weefseloptica: het feit dat menselijk 
weefsel het licht verstrooit en absorbeert, en dat die verstrooiing en ab-
sorptie afhankelijk zijn van de golflengte. We zien op de volgende pagina 
een Monte Carlo simulatie van fotonen die een weefsel zijn ingeschoten, 
en die al na enkele honderden micrometers compleet de weg kwijt zijn. En 
ieder weefsel is anders. Wat we alleen met zekerheid kunnen zeggen is: 
hoe langer de golflengte, hoe minder de verstrooiing, en dus hoe dieper 
het licht doordringt. De fotonen gedragen zich als ballen in een flipperkast, 
en hoe groter de golflengte des te minder obstakels de flipperkast bevat. 
In bovenstaande zin zijn twee intuïtief onverenigbare concepten ge-
combineerd:  licht als deeltje en licht als golf. Soms wordt het christen-
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dom verweten er onmogelijke leerstellingen op na te houden, zoals de 
Drie-eenheid en het tegelijkertijd God en mens zijn van Jezus. Maar de 
natuurkunde kan er ook wat van met het deeltjes- en golfkarakter van 
licht. Het is niet waarschijnlijk, dat bij het ontwikkelen van het concept 
van dualiteit van licht de ‘dualiteit’ van Jezus een rol heeft gespeeld als 
analogie en inspiratie. Maar het idee is niet compleet onzinnig: Kepler 
heeft zich bij het ontwikkelen van zijn beschrijving van de beweging 
van de planeten om de zon laten inspireren door de Drie-eenheid [1, 4]. 
Er is hier geen ruimte voor enkele gedachtenexperimenten die aanto-
nen hoe intuïtief-problematisch het deeltje-golf karakter van licht is. Het 
problematische wordt misschien verzacht door te stellen dat licht zich 
soms gedraagt als deeltje, en dan weer als golf. Het deeltje en de golf 
zijn modellen die werken, en daarom kan ik er als ingenieur mee aan de 
slag, en de sprong van deeltje naar golf en terug gaat normaal gespro-
ken probleemloos in de weefseloptica. Dat het combineren van die twee 
concepten ook in mijn vakgebied lastig kan zijn zullen we later zien.
blAuW-ROOd-SchEIdIng In hET WIld
Dat verstrooiing afneemt met toenemende golflengte is iets wat we 
voor weefsel ons misschien niet realiseren, maar wat we op een an-
Links: Simulatie van de beweging van fotonen door weefsel. Rechts: ieder mens en ieder weefsel is anders 
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dere schaal dagelijks in het wild tegenkomen: de blauwe hemel door-
dat moleculen in de atmosfeer blauw licht sterker verstrooien, en het 
schemerrood wat daardoor overblijft.  En in het Musée d’Orsay (Pa-
rijs) is dit verschijnsel te zien in deze matglazen lelie van Louis Majo-
relle uit 1902. De blauw-rood kleuring (op de foto veel fletser dan in 
werkelijkheid) is volledig te verklaren door de kleurgevoeligheid van 
de lichtverstrooiing. De lelie wordt van rechtsboven met wit licht be-
schenen: het licht dat door de rechter bovenzijde wordt verstrooid 
is blauwig, van de rest van de glazen lelie komt de rode gloed van 
het resterende licht. En het ultieme voorbeeld is de blauwige kleur 
van bloedvaten onder de huid. De meest eenvoudige uitleg is dat 
rood licht diep doordringt en het bloedvat bereikt, om daar deels te 
worden geabsorbeerd. Het blauwe licht wordt terugverstrooid voor-
dat het het bloedvat bereikt, en veroorzaakt de blauwe verkleuring.
Deze blauw-rood-scheiding is een eenvoudig waarneembaar gevolg 
van een proces op atomair niveau, namelijk het opslingeren van electro-
nen door het electrische veld van het invallende licht. Deze oscillerende 
electronen zenden op hun beurt wisselende dipool-velden uit, wat weer 
als licht waarneembaar is. De vermogensdichtheid van het electrische 
veld, uitgezonden door oscillerende electronen, neemt toe met de fre-
quentie van het electromagnetische veld dat ze in trilling brengt: hoog-
Voorbeelden van kleur-scheiding door verstrooiing: rood-blauwe kleuring in matglas (links) en blauwe kleuring van 
onderhuidse bloedvaten.
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frequent blauw licht wordt dus sterker verstrooid dan laagfrequenter 
rood licht, en dat is waarneembaar. De koppeling tussen een aantal alle-
daagse verschijnselen en processen op sub-atomaire schaal vind ik zelf 
spectaculair. Het is geweldig dat wat wij in het dagelijks leven aan kleu-
ren waarnemen wordt bepaald door interactie van electromagnetische 
straling op de schaal van atomen en moleculen. Dit geldt in de kosmos, 
in de atmosfeer, en in ons eigen lichaam. Als we ons weefsel met licht 
beschijnen gaat het licht interactie met het weefsel aan, zodat het licht 
veranderingen ondergaat. Die veranderingen kunnen we meten, en ons 
doel is om uit die veranderingen die het licht ondergaat conclusies te 
kunnen trekken over het weefsel. Mogelijk zijn die conclusies medisch 
interessant, en geven ze beantwoord op vragen die op dit moment van-
uit de geneeskunde worden gesteld. Dat is dan mooi meegenomen, 
maar essentieel is dat voor mij niet. Ik zal hier later op terugkomen.
TEchnIEk En gEzOndhEId In TWEnTE
Het onderzoek van mijn groep bestrijkt de disciplines van de techni-
sche natuurkunde, de biomedische technologie (BMT) en de techni-
sche geneeskunde (TG): wij proberen interacties van licht met weef-
sel te beschrijven en begrijpen, we proberen op basis daarvan nieuwe 
technologie te ontwikkelen, en we proberen deze via pre-klinisch on-
derzoek een plaats te geven in het medische domein. 
De technische geneeskunde is een nieuwe discipline die aan de Universi- 
teit Twente ontwikkeld is. Wat is nu het eigene van technische genees-
kunde als discipline? Technische geneeskunde onderscheidt zich van 
biomedische technologie doordat het een vorm van geneeskunde is, 
maar dat maakt het nog niet altijd makkelijk om een bepaald onder-
zoek te karakteriseren als biomedisch-technologisch, of als technisch 
geneeskundig onderzoek. Er is nog steeds behoefte aan een betere 
onderlinge terreinafbakening. Het onderstaande schema is een vari-
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atie op het zg. kwadrant van Pasteur[5], en kan bij deze terreinafba-
kening behulpzaam zijn. Het schema doet uiteraard geen recht aan 
de nuance van de werkelijkheid, maar geeft wel grofweg aan hoe bio-
medische technologie en technische geneeskunde zich onderling ver-
houden. Om een voorbeeld te geven: het ontwikkelen van een nieu-
we puls-oximeter voor routine-gebruik is werk voor een biomedisch 
technoloog, niet voor een technisch geneeskundige. Maar het ontwik-
kelen van een nieuwe puls-oximeter die aanvullende informatie moet 
geven over de hemodynamische toestand van de patiënt is een ge-
zamenlijke taak voor de TGer en de BMTer. Als die aanvullende infor-
matie moet worden verkregen door een bestaande oximeter op een 
geavanceerdere manier te gebruiken, bijvoorbeeld door aanvullende 
signaalanalyse, dan is dat werk voor de technisch geneeskundige.
Variant op het kwadrant van Pasteur: de onderlinge verhouding van technische geneeskunde en biomedische tech-
nologie als onderzoeksdisciplines. TG houdt zich bezig met nieuwe medische probleemstellingen waarin geavanceerd 
gebruik van bestaande technologie essentieel is, of zelfs nieuwe technologie nodig is. BMT concentreert zich op de 
nieuwe technologie. De disciplines komen samen daar waar nieuwe medische vraagstelling samen gaat met het 
ontwikkelen van nieuwe technologie.
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IEdER fOTOn TElT
Het wordt tijd om concreet te maken welke richting ik met mijn onder-
zoek op wil. Ik zal eerst een beschrijving geven van de verschijnselen 
waarvan ik in mijn onderzoek gebruik maak, en tot welke technologie 
die nu al leidt. Verder zal ik aangeven op welke toepassingen ik me 
wil richten. De rode draad door mijn onderzoek is het streven naar 
kwantitatief meten van wat er in weefsel gebeurt. Dit lijkt een open 
deur intrappen, want is iedere meting, en is iedere digitale afbeelding 
niet per definitie kwantitatief? Dat is waar: achter ieder plaatje zitten 
getallen. Maar met ‘kwantitatief meten’ gaat het me om de beteke-
nis van deze getallen in termen van wat er gebeurt in het weefsel, en 
wat er zich in het weefsel bevindt. Het gaat erom de techniek zo vorm 
te geven dat ieder foton telt. Concreet wil ik met de methoden die 
we in onze groep ontwikkelen, de volgende dingen te weten komen:
• Hoeveel bloed, of meer specifiek hoeveel hemoglobine en oxyhe-
moglobine, bevindt zich op een specifieke plek in het weefsel?
• Wat is de concentratie van een optisch contrastmiddel in het weef-
sel, met in het verlengde daarvan bijvoorbeeld: de concentratie van 
lokaal afgegeven medicijnen?
• Hoeveel van deze stoffen stroomt er door het weefsel, en hoe is die 
hoeveelheid verdeeld?
Aan bovenstaande drie vragen wil ik een groot deel van het onder-
zoek van mijn groep de komende jaren ophangen. Is het antwoord 
op deze vragen belangrijk? Wetenschappelijk gezien is dat zeker het 
geval. Maar levert dit medisch interessante informatie op? Met andere 
woorden: wat wil de dokter? 
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WAT WIl dE dOkTER?
Uiteraard is het belangrijk dat we ons onderzoek doen in nauw contact 
met de medische wereld. Het voorkomt dat we onzinnige apparaten 
ontwikkelen waar artsen niet op zitten te wachten: het gevaar van tech-
nology push. De biomedische optica is de afgelopen 10 jaar gegroeid 
tot een zeer groot onderzoeksterrein. Het kan niet anders, dan dat er 
op dit moment wereldwijd duizenden onderzoeken worden uitgevoerd 
die (volgens het onderzoeksvoorstel) allemaal moeten resulteren in een 
nieuwe methode voor diagnostiek, met als gevolg een geweldige winst 
in medisch en sociaal-economisch opzicht en individuele kwaliteit van 
leven. Toch zullen slechts enkele van deze projecten leiden tot een kli-
nisch gebruikte methode. Persoonlijk zal ik tevreden zijn als het on-
derzoek van mijn groep uiteindelijk leidt tot 2, misschien 3 technieken 
die echt hun weg vinden naar de kliniek. Veel tijd en aandacht gaat 
dus zitten in methoden die het niet gaan halen, hooguit als vingeroe-
fening. Is dat erg, is dit een verspilling van geld en inspanning? Ik vind 
van niet. Ik ben er niet voor om de evolutie-theorie toe te passen op 
allerlei niet-biologische zaken zoals tegenwoordig teveel gebeurt. Maar 
de wetenschap en technologie zijn we er misschien wel bij gebaat dat 
er allerlei, ook achteraf gezien minder zinnige richtingen of (nog) ontoe-
pasbare methoden worden onderzocht, zodat er uiteindelijk een paar 
overblijven die klinisch gezien het verschil maken. Natuurlijk slaan we in 
ons onderzoek maar niet random een richting in. Om zicht te krijgen op 
wat de dokter wil, proberen we in onze groep, en ook elders binnen het 
UT-instituut MIRA1 samen te werken met onderzoekers uit de medische 
wereld. Maar we moeten ons niet uitsluitend laten leiden door vragen 
die ons nu door medici gesteld worden. De ontwikkeling van medische 
technologie is een kwestie van interactie tussen twee werelden, en soms 
zal het initiatief liggen bij de ene kant, en soms bij de andere. Nieuwe 
1 Voluit: MIRA Institute for Biomedical Technology and Technical Medicine
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technologie opent soms ook nieuwe vensters op het menselijk lichaam, 
die leiden tot nieuwe vragen over medische diagnostiek en therapie. 
In de beschrijving van mijn onderzoek zal ik uitgaan van de fysische fe-
nomenen en de bijbehorende methoden, en aangeven wat ik hiermee 
wil bereiken. Waar mogelijk zal ik de verbinding leggen met medische 
vraagstellingen.
dE lASER: OPlOSSIng OP zOEk nAAR EEn PROblEEM
Licht ontstaat doordat atomen van een toestand van hoge energie over-
gaan in een toestand van lage energie. Een laser bevat een gas, een 
vaste stof of een vloeistof die tussen twee spiegels is geplaatst, waarvan 
één van de spiegels deels licht-doorlatend is. De atomen in het laserme-
dium worden aangeslagen door een extern aangebracht electromagne-
tisch veld, bijvoorbeeld een flitslamp. Het terugvallen van de atomen 
naar een lagere energietoestand gebeurt in een laser niet spontaan, 
maar wordt gestimuleerd door het licht dat ontstaat bij het terugval-
len van naburige atomen. Het licht zal een aantal malen heen en weer 
gaan tussen de spiegels en uiteindelijk aan één kant ontsnappen. Het 
mogelijke resultaat is een geconcentreerde lichtbundel die soms slechts 
één kleur bevat. In 2010 was het 50 jaar geleden dat de laser geïntrodu-
ceerd werd. Een eerste commentaar op dit fenomeen, mogelijk uit de 
kring van de uitvinders van de laser zelf, was dat de laser een oplossing 
was op zoek naar een probleem. Problemen werden al snel gevonden, 
en de laser is nu essentieel voor telecommunicatie, materiaalbewerking, 
chemische analyse, oogchirurgie en vele andere toepassingsgebieden. 
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MOnOchROMATISch lASERlIchT En dOORblOEdIng vAn WEEfSEl
Een star, ongeweeglijk object met een ruw oppervlak dat wordt belicht 
door monochromatisch (= éénkleurig) laserlicht reflecteert dit licht op 
een ruizige manier: op ons netvlies zien we spikkels (Engels: speckles) 
ontstaan. Dit is het gevolg van het optreden van destructieve en con-
structieve interferentie van de vele golven die door het voorwerp gere-
flecteerd worden. Als het object dynamisch is, met andere woorden: 
als het beweegt, of bewegende deeltjes bevat, dan zal het speckle-
patroon ook dynamisch zijn. Het is verrassend dat dit verschijnsel af 
en toe nog steeds leidt tot discussies over de oorsprong van deze dy-
namiek. Mijn eenvoudige stelling is dat het overgrote deel wordt ver-
oorzaakt door het optische Doppler-effect. Al in 1981 is door Bonner & 
Nossal aangetoond[6], dat interpretatie van de intensiteitsveranderin-
gen van dit soort patronen op basis van het Doppler effect het mogelijk 
Een met een laserbundel belichte hand waarop met vaatverwijdende capsicum-creme ‘UT’ is geschreven (links).  
Het speckle-contrast van de onbeschreven huid (onder, links) is groter dan van de beschreven huid (onder, rechts):  
de speckles vervagen door de grotere doorbloeding. Rechtsboven: het resultaat van een speckle-contrastanalyse.
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maakt een koppeling te leggen met de doorbloeding van weefsel: het 
volume bloed dat per seconde door een kubieke millimeter weefsel 
stroomt. Dit principe om weefseldoorbloeding te meten wordt al jaren 
gebruikt in commercieel verkrijgbare apparatuur. Deze apparatuur is 
bijvoorbeeld in staat om met een scannende laserbundel de doorbloe-
ding op grote weefseloppervlakken in beeld te brengen. Deze appara-
tuur kent een stabiele maar beperkte markt: grootschalige toepassing 
wordt o.a. gehinderd doordat de apparatuur te langzaam is. Een aantal 
jaar geleden heeft onze groep een instrument ontwikkeld dat door-
bloeding in real time in beeld kan brengen[7]: de Twente Optical Per-
fusion Camera (TOPCam). De TOPCam is geen toonbeeld van weten-
schappelijke creativiteit en technologisch vernuft, maar resultaat van 
het toepassen van state-of-the-art technologie op het gebied van lasers 
en hoge-snelheids camera’s. Maar de TOPCam is wel een voorbeeld 
van het presenteren van technologie die reacties oproept in de medi-
sche wereld. Veel artsen zijn helemaal niet vertrouwd met het meten 
van doorbloeding met licht, laat staan het meten van grote weefselop-
pervlakken. Ik zal een voorbeeld geven van toepassingen die door de 
TOPCam wellicht mogelijk worden gemaakt. Uit mijn contacten met 
verschillende chirurgen is duidelijk geworden dat er behoefte is aan 
technologie om na een darmresectie de kwaliteit van de hechting te 
beoordelen. Alleen al in Nederland worden dergelijke darmresecties 
jaarlijks 8000 maal uitgevoerd en in 3-19 % van de gevallen treden 
complicaties op t.g.v. naadlekkage. Een dergelijke complicatie is ern-
stig en kan dodelijk zijn. Het vermoeden bestaat dat de lokale door-
bloeding voorspellende waarde heeft voor de duurzaamheid van de 
darmnaad. Uit verkennend onderzoek is duidelijk geworden dat onze 
TOPCam in staat is om darmperfusie te meten. De technologie kan 
echter niet deze vorm toegepast worden: wat de chirurg nodig heeft 
is een handzaam instrument, of een instrument dat kan worden geïn-
tegreerd in een endoscoop. De meting moet bestand zijn tegen bewe-
gingsartefacten, en de beoordeling van het resultaat moet zo objec-
tief mogelijk zijn. We hebben hier dus een medische vraagstelling, de 
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noodzaak om bestaande technologie op een heel andere manier te im-
plementeren, en de behoefte aan geavanceerde imaging-algoritmen. 
Er zijn vele andere toepassingen van deze technologie. Ze zijn deels ge-
baseerd op het idee dat veranderingen in de microcirculatie een vroeg 
teken kunnen zijn van het optreden van ernstiger afwijkingen, bijv. in 
diabetes mellitus en huidaandoeningen als psoriasis. Samen met der-
matologen van UMC St. Radboud willen we gaan onderzoeken in hoe-
verre met perfusiemetingen kan worden voorspeld hoe een psoriati-
sche laesie zich uitbreidt, zodat de dure medicatie gericht kan worden 
opgebracht. Andere toepassingen gebruiken het feit dat microcircula-
tie essentieel is voor weefselherstel. Zo is voor brandwonden aange-
toond dat laser Doppler imaging in 97% van de gevallen in staat is om 
diepe 2e graads brandwonden te onderscheiden van ondiepe. In sa-
menwerking met het Brandwondencentrum van het Martini-ziekenhuis 
in Groningen hebben we gevonden dat onze TOPCam zeer geschikt is 
voor deze toepassing[8].
Links: perfusie-beeld van het caecum van de dikke darm van een rat (afstudeerverslag Carla Kloeze)   
Rechts: perfusie-beeld van psoriatische laesie aan de linkerzijde, en ogenschijnlijk nog gezonde huid rechts daarvan.
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Deze input vanuit de kliniek vormt een ideale start van een nieuw tra-
ject van technisch geneeskundig onderzoek. Maar ook de technologie 
zelf wordt wat mij betreft onderwerp van nieuw onderzoek. Terwijl de 
TOPCam de perfusie meet met de brute meet- en rekenkracht van een 
dure hogesnelheids-camera met 25000 beelden per seconde, is er al 
enige tijd een simpeler alternatief: de gewone CCD-camera met een 
frame rate van 25 beelden per seconde. Door de lange sluitertijd van de 
camera worden de bewegende speckles minder goed zichtbaar. Deze 
zg. speckle contrast analyse[9] levert op veel eenvoudiger wijze een 
doorbloedingsafbeelding op, en de methode is waarschijnlijk makke-
lijker compact te maken. Technisch is de methode dus eenvoudig, de 
wetenschappelijke uitdaging is om het speckle-contrast te koppelen 
Laser Doppler in een Delftse  windtunnel, laser Doppler 
in een Eindhovens watercircuit, en een Twentse laser 
Doppler voor gebruik op de huid
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aan de doorbloeding: anders dan bij het Doppler-model is er geen uni-
versele theorie die speckle contrast aan doorbloeding koppelt. De tot 
nu toe gepubliceerde theorieën gelden voor Brownse beweging van 
bolvormige deeltjes in suspensies. Een optie die ik wil onderzoeken 
is het technologisch verfijnen van de methode op zo’n manier dat het 
gemeten speckle-contrast wél te koppelen is aan het Doppler-model, 
maar met behoud van de eenvoud van de speckle-contrast methode. 
Hóe ik dat denk te gaan doen houd ik geheim: iedere suggestie van een 
oplossing brengt de mogelijke octrooieerbaarheid in gevaar. En zonder 
octrooi is de kans op zg. valorisatie door overdracht van onze tech-
nologie aan een commerciële partij nihil. Ook dat is een deel van de 
werkelijkheid van ons onderzoek: valorisatie, het proces van het omzet-
ten van onderzoeksresultaten in commercieel verkrijgbare producten.
PERSOOnlijkE WETEnSchAPS-hOROScOOP
Wie mijn werk door de jaren heen gevolgd heeft, zal het opvallen dat 
termen als laser Doppler en snelheidsmeting altijd deel hebben uitge-
maakt van mijn onderzoeksrepertoire. Mijn afstudeerwerk aan de TU 
Delft, mijn promotiewerk aan de TU Eindhoven en een deel van mijn 
werk aan de Universiteit Twente ging over laser-Doppler methoden. Ie-
mand vraagt zich misschien af: zal hij er ooit mee stoppen? Ik denk het 
niet, en heb daarvoor twee argumenten. 
Zolang deze techniek niet in staat is om absolute doorbloeding van 
weefsel te meten, is het wetenschappelijk uitdagend hiermee bezig te 
zijn. Met ‘absolute doorbloeding’ bedoel ik, dat je kan meten hoeveel 
ml bloed per seconde door een mm3 weefsel stroomt. Dat kunnen me-
ten blijft het streven. Wil de dokter dit weten? Dat weet ik niet, maar ik 
vind dat we de ambitie moeten hebben om meetmethoden zo kwan-
titatief mogelijk te maken. Het medische potentieel komt vanzelf wel. 
En daarom is laser Doppler een constante factor in mijn onderzoek.
6060 Oratieboekje Steenbergen.indd   25 21-11-11   09:14
26
Een niet-wetenschappelijk argument is dat mijn belangstelling voor la-
ser Doppler en laser speckle is voorbestemd. Eén van de problemen 
waarvoor de laser begin jaren ’60 een oplossing bleek te zijn was het 
meten aan stromingen: Yeh en Cummins van de Columbia Universi-
ty in New York lieten in 1964 zien dat het mogelijk is om met een 
Mach-Zehnder interferometer de Doppler-verschuiving te meten van 
licht dat door deeltjes in de stromende vloeistof was verstrooid[10]. 
Dankzij de kleine golflengte van licht werd het hierdoor mogelijk om 
stromingssnelheden van enkele micrometers per seconde te meten. 
Als we het uitvoeren van onderzoek zien als zwangerschap, dan is 
het insturen van de publicatie de bevalling. Voor het artikel van Yeh & 
Cummings is dat 29 april 1964. Op diezelfde dag vond in Meppel een 
andere bevalling plaats en zag ik het levenslicht. Hiermee is mijn ver-
bondenheid met deze methode wetenschaps-horoscopisch2 verklaard.
2 Wetenschaps-horoscopie = het beschrijven van de stand van de wetenschap op een bepaald moment, bijv. dat  
van iemands geboorte. Niet te verwarren met astrologie.
29 april 1964: Mijn persoonlijke verbondenheid met laser Doppler technologie ‘wetenschapshoroscopisch’ verklaard
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lIchT En gEluId
Wanneer men zegt: “Kijk, iets nieuws”, is het altijd iets dat er sinds lang 
vervlogen tijden is geweest, lezen we in Prediker 1:10. Deze bijbelse 
wijsheid blijkt telkens weer op te gaan, soms zelfs in wetenschap en 
techniek. Neem nu mobiele telefonie en optische communicatie. Die zijn 
er al lang. Mobiele telefonie met optische communicatie is uitgevon-
den in 1880. Alexander G. Bell ontdekte toen dat allerlei gekleurde 
voorwerpen geluid uitzenden als ze worden beschenen door een inter-
mitterende bundel gefocusseerd zonlicht [11]. Hij wist met dit principe 
ook geluidsinformatie te transporteren: hij reflecteerde zonlicht met 
een plaat die hij met geluid in trilling bracht, bijvoorbeeld door tegen 
de plaat te praten. Als de gereflecteerde lichtbundel werd gericht op 
een gekleurd object reproduceerde deze min of meer het geluid dat op 
de glasplaat viel. Dit is het principe van fotoakoestiek: geluid maken 
met licht. Bell was al bezig met het ontwikkelen van een zg. ‘fotofoon’ 
waarbij het zonlicht op een lichtgevoelige weerstand viel, en hij zag 
optische absorptie als een mogelijke variant. Hij vond deze fotofoon 
zijn belangrijkste uitvinding. De fotofoon was in feite de eerste mobiele 
telefoon, en gebruikte optische communicatie. Deze dingen behoren 
tot nu onze dagelijkse werkelijkheid, en het is goed om stil te staan bij
De fotofoon van A.G. Bell uit 1880: mobiele telefonie met optische informatie-overdracht
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1) de vindingrijkheid van de eerste uitvinder
2) zijn visie dat ondanks de praktische ontoepasbaarheid van de im-
plementatie, het principe de moeite van het onderzoeken en uitwer-
ken waard was.
3) het feit dat de fotofoon in feite de kiem was van de huidige telecom-
municatie en dvd-technologie: in alle gevallen gaat het om het over-
brengen van informatie met behulp van een in intensiteit variërende 
lichtbundel.
Met de komst in de jaren ’70 van lasers die lichtpulsen produce-
ren met een duur van nanoseconden werd het mogelijk om ultrage-
luid te produceren. Terwijl in eerste instantie de methode met name 
gebruikt werd voor de optische karakterisering van biomaterialen 
als kraakbeen, werd al snel duidelijk dat de fotoakoestische signa-
len ook konden worden gebruikt voor het afbeelden van absorbe-
rende structuren in weefsel, zoals bloed in bloedvaten. Als het bloed 
door de lichtpuls in voldoende korte tijd wordt opgewarmd, zet het 
snel uit (zie figuur hieronder), met het gevolg dat het bloedvat ultra-
geluid uitzendt. Dit ultrageluid kan aan het weefseloppervlak wor-
den gemeten. Door vele signalen te combineren kan de oorsprong 
Het principe van fotoakoestiek: generatie van ultrageluid door absorptie van lichtpulsen in weefsel. Een deel van de 
energie wordt omgezet in fluorescentie.
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van het ultrageluid in drie dimensies worden gereconstrueerd: dit 
leidt tot een ruimtelijke afbeelding van de bloedvatstructuur. Dat het 
weefsel het licht verstrooit gaat niet ten koste van de afbeeldings-
kwaliteit: die wordt namelijk bepaald door het ultrageluid, en dat kan 
met weinig absorptie en verstrooiing het weefseloppervlak bereiken.
Sinds de publicatie van de eerste fotoakoestische afbeeldingen in 
de jaren ’90, onder andere door Christoph Hoelen onder leiding 
van mijn voorganger Frits de Mul [12], heeft fotoakoestiek zich ont-
wikkeld tot een toonaangevend onderwerp in de biomedische op-
tica. Voor ik inga op de mogelijke toepassingen van fotoakoestiek 
en het onderzoek van onze groep op dit terrein, is het tijd om een 
aantal trends in de geneeskunde en gezondheidszorg te bekijken. 
Het zal dan blijken dat fotoakoestiek  goed bij deze trends aansluit.
TREndS In dE gEnEESkundE En dE gEzOndhEIdSzORg
Van reactief naar pro-actief: in de geneeskunde is men steeds meer 
in staat het feitelijk optreden van ziekteverschijnselen voor te zijn. 
Hierbij spelen een grotere kennis van de genetische en molecu-
laire achtergrond van allerlei ziekten een grote rol. Maar hierbij spe-
len ook technologieën een rol die ziekten in een steeds vroeger sta-
dium kunnen opsporen, bijvoorbeeld door middel van screening.
Personal medicine: therapieën worden steeds meer toegespitst op het 
individu. Een tumor kan bijvoorbeeld een biologisch kenmerk hebben 
dat maakt dat bepaalde medicijnen beter aanslaan dan andere. Of het 
gedrag van de tumor kan tijdens de therapie veranderen, waarop eigen-
lijk gereageerd zou moeten worden door de behandeling bij te sturen. 
Duurdere geneesmiddelen: er worden steeds meer zg. biologicals ont-
wikkeld: geneesmiddelen op basis van bijv. antilichamen, die ingrijpen 
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op de biologie in plaats van de ziekte chemisch/toxisch te lijf te gaan. 
Deze medicijnen tegen bijv. reumatoïde artritis en borstkanker, maar 
ook de eerder genoemde psoriasis, zijn zeer duur, en alleen al vanuit 
het oogpunt van kosten is het belangrijk om hun effectiviteit te kunnen 
voorspellen en tijdens de therapie zo goed mogelijk te kunnen volgen. 
Dit argument komt boven op dat van de personal medicine dat hierbo-
ven genoemd is. 
We worden ouder: met deze uiteraard gunstige ontwikkeling en de 
voortschrijding van geneeskunde en technologie zal het aantal mensen 
met een chronische aandoening toenemen. De gezondheidszorg en de 
technologie zullen zo moeten worden ingericht dat ze toegankelijk en 
laagdrempelig zijn, en in de buurt van de patiënt.
De conclusie van het bovenstaande is dat de rol van afbeeldingstech-
nologie alleen maar zal toenemen, en dat er toenemende behoefte 
is aan methoden die ook moleculaire processen en de verdeling van 
geneesmiddelen kunnen afbeelden. Er is behoefte aan technologie 
die laagdrempelig beschikbaar is, goedkoper dan bestaande, zonder 
schadelijke bijwerking, ook bij gebruik van contrastmiddelen. Er is 
vraag naar vroege detectie, maar ook tijdige indicatie of (vaak dure) 
therapie aanslaat. En daar voeg ik aan toe: technologie die kwanti-
tatief is. Naar mijn mening zullen hybride technologieën die gebruik 
maken van licht en geluid veel van deze eigenschappen bezitten. 
Ze kunnen een alternatief vormen voor bestaande technologieën die 
duur zijn (MRI), of logistiek ingewikkeld en radioactief belastend (PET, 
Röntgen). We moeten daarbij wel realistisch zijn: de prestaties van MRI, 
PET en Röntgen zijn fenomenaal, en ze zijn in staat het hele lichaam 
in beeld te brengen. Met licht zijn we beperkt tot een diepte van ca. 
5 cm. Maar in die buitenste dikke schil gebeurt genoeg interessants.
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TOEPASSIngEn vAn fOTOAkOESTIEk
De technologie van fotoakoestiek gaat snel vooruit, en het is nu mo-
gelijk om afbeeldingen te maken van de kleinste bloedvaten aan het 
weefseloppervlak, maar ook van het bloed in en rond borsttumoren op 
een diepte van enkele centimeters. Het is met name deze laatste toe-
passing waar onze groep de afgelopen jaar hard aan gewerkt heeft, en 
dat ook nog enkele jaren hoopt te doen. 
Het gebruik van licht voor het detecteren van aandoeningen aan de 
borst gaat terug tot 1929, toen Cutler een methode publiceerde [13] 
voor doorlichting van de borst met licht (diafanoscopie). De waarne-
ming moest plaatsvinden in een volledig verduisterde kamer door een 
donker-geadapteerde waarnemer, was subjectief en onnauwkeurig. 
Vanaf 1972 tot in de jaren 80 komen we de methode weer tegen [14], nu 
gebruik makend van nieuwe technologie op het gebied van lichtbron-
nen en camera’s. Uiteindelijk moeten we stellen dat doorlichting  met 
licht alleen onvoldoende gevoelig en specifiek is voor het detecteren 
van tumoren in de borst. Wel is het zo, dat deze methoden zijn geba-
seerd op dezelfde vorm van contrast waarvan we bij fotoakoestiek ge-
bruik maken: de absorptie van licht door het bloed in en rond tumoren.
Wij hopen met fotoakoestiek borstkanker eerder, en betrouwbaarder dan 
met de gangbare technieken te kunnen detecteren. Voor dit onderzoek 
werken we sinds 2006 uitstekend samen met het Medisch Spectrum 
Twente in Oldenzaal. Het is een kwestie van lange adem en veel geduld. 
Na onze publicatie [15] van de eerste patiënt-resultaten in 2007 heeft het 
onderzoek een aantal jaar stilgestaan, maar we zijn sinds 2009 weer volop 
bezig, en vanaf december 2010 komen de resultaten langzaam binnen. 
Hieronder ziet u een aanzicht op een 3D fotoakoestisch beeld, waarin de 
rode plekken de posities zijn waar veel absorptie van licht plaatsvindt. 
De beelden zijn nog te onscherp om losse bloedvaten waar te nemen, 
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maar het is ook maar helemaal de vraag welke mate van detail nodig 
is om een goede diagnose te maken. Op basis van de 12 patiënten 
die we tot nu toe gemeten hebben kunnen we het volgende zeggen: 
• in praktisch alle gevallen waarin een kwaadaardige borsttumor aanwezig 
was, hebben we die in het fotoakoestische beeld kunnen waarnemen.
• In gevallen waarin sprake bleek te zijn van een goedaardige cyste 
was in het fotoakoestische beeld niets te zien. 
• Het contrast van de fotoakoestische beelden is groter dan dat van de 
Röntgenbeelden, ook bij ‘radiologisch dicht’ weefsel. Dit is moge- 
lijk van belang bij het meten aan jongere vrouwen. Dit zal verderop 
worden toegelicht.
Het aantal metingen tot nu toe is nog veel te gering om een betrouw-
bare uitspraak te doen over de echte diagnostische kwaliteit van fo-
toakoestische mammografie. Uiteindelijk moeten we daarvoor het on-
derzoek uitbreiden naar een screening-achtige omgeving. Voordat het 
zover is moet het instrument verder ontwikkeld worden, zodat het in 
kortere tijd betere beelden oplevert. Momenteel zijn we daarmee be-
zig. We komen als kleine onderzoeksgroep wel steeds meer in een 
fase die ons eigenlijk boven het hoofd groeit en waarin de wetenschap 
teveel naar de achtergrond verdwijnt: de ontwikkeling en realisatie 
van het nieuwe instrument is meer engineering dan wetenschap, en 
Fotoakoestische mammografie: projectie van een 3-dimensionaal beeld van een infiltrerend ductaal carcinoom
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het verzamelen van voldoende medische gegevens vraagt meer aan 
instrumentatie, en technische en technisch-geneeskundige onder-
steuning dan we zelf kunnen opbrengen. Onder andere om deze re-
den brengen we geleidelijk steeds meer van deze activiteiten onder 
in een spin-off bedrijf met de weinig tot de verbeelding sprekende 
naam PA Imaging. We beginnen daarin bescheiden: er staat één per-
soon op de loonlijst en we hebben geen website. Maar het vormt een 
platform om meer financiering te krijgen en andere activiteiten uit te 
voeren dan we als onderzoeksgroep zouden kunnen en willen doen. 
WAAROM fOTOAkOESTISchE MAMMOgRAfIE?
Wat heeft fotoakoestiek te bieden op het gebied van borstkanker, t.o.v. 
de huidige technieken? Van iedere honderd Nederlandse vrouwen krij-
gen er twaalf borstkanker, en overlijden er 4 aan deze ziekte. We zien 
de afgelopen jaren dat het aantal gevallen van borstkanker toeneemt, 
terwijl de sterfte aan borstkanker iets afneemt. Het is logisch te veron-
derstellen dat dit laatste het resultaat is van de screening , maar over 
het totale resultaat van het bevolkingsonderzoek naar borstkanker laait 
de discussie telkens weer op. De kritieken komen erop neer dat het 
aandeel van het bevolkingsonderzoek in de vermindering van de sterfte 
maar klein is [16], dat de feitelijke prognose niet verandert maar vrou-
wen wel langer patiënt zijn, en dat Röntgenonderzoek nieuwe gevallen 
van kanker veroorzaakt [17]. Verder zou er sprake zijn van diagnose 
van tumoren die uiteindelijk nooit problemen zouden hebben gege-
ven, hoewel dat in een recent onderzoek door het Erasmus MC weer 
wordt ontkracht [18]. Het zijn onderwerpen waar ik zelf geen mening 
over heb: het is mijn vakgebied niet. Maar los van deze schermutse-
lingen heeft de huidige praktijk tekortkomingen. Van 100 vrouwen die 
wel borstkanker hebben wordt bij 10-30 vrouwen niets gevonden. 
En van 100 vrouwen met wie niets aan de hand is, worden er 5-20 
toch doorgestuurd naar het ziekenhuis voor verder onderzoek [19]. 
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Kortom de sensitiviteit en specificiteit kunnen beter. Daarnaast vallen 
op dit moment in Nederland vrouwen onder de 50 jaar buiten het be-
volkingsonderzoek, terwijl 20% van de nieuwe gevallen van borstkan-
ker optreedt bij vrouwen jonger dan 50 jaar. Daarom zijn er regelmatig 
pleidooien om ook jongere vrouwen te screenen, onder andere recent 
via een petitie op internet [20] . Mogelijke redenen om de leeftijd niet 
te verlagen zijn de kosten tegenover de baten, maar ook de veiligheid. 
Hoewel we dus nog geen uitspraak kunnen doen over het diagnosti-
sche nut van fotoakoestiek, is wel duidelijk dat het gebruik van licht 
geen schadelijke werking heeft zoals Röntgenstraling, en dat het aspect 
van leeftijd geen rol speelt in de bruikbaarheid van de techniek. In het 
geschikt zijn voor jongere vrouwen kan dus een meerwaarde zitten van 
fotoakoestiek. Anderzijds wordt het feitelijke nut van het screenen op 
jongere leeftijd mede bepaald door het beschikbaar zijn van betere be-
handelmogelijkheden. Maar met deze uitspraak begeef ik me toch op 
het gladde ijs van een ander vakgebied. Wel is duidelijk dat er van al deze 
dingen voldoende motivatie uitgaat om door te gaan met dit onderzoek.
AndERE TOEPASSIngEn vAn fOTOAkOESTIEk
Fotoakoestiek kent vele andere potentiele toepassingen. Ik noem er hier 
een paar die we in ons onderzoek de komende jaren zullen tegenkomen.
Detectie en karakterisering van lymfeknopen: in de oncologie speelt 
het afbeelden en analyseren van lymfeknopen (of lymfeklieren) een be-
langrijke rol: de mate waarin lymfeknopen in de buurt van een tumor 
(de zg. schildwachtklieren) uitzaaiingen bevatten speelt een rol bij de 
chirurgie zelf, maar ook bij de prognose. Op dit moment is het vinden, 
uitnemen en analyseren van lymfknopen tijdrovend, logistiek ingewik-
keld en matig nauwkeurig. We zijn inmiddels begonnen, samen met 
het NKI-AvL, met het afbeelden van uitgenomen lymfeknopen [21]. 
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We hopen dat op lange termijn fotoakoestiek in staat is om schild-
wachtklieren en eventueel daarin aanwezige kankercellen te detecteren.
Reumatoïde artritis (RA): dit is een auto-immuun ziekte die zich o.a. uit 
in de vorm van chronische gewrichtsontsteking. Zo’n 1% van de bevol-
king krijgt RA. Zoals vaker geldt ook hier, dat vroege detectie mogelijk 
schade voorkomt, in dit geval aan de gewrichten. Omdat ontstekin-
gen meestal een hogere bloedconcentratie en een lagere oxygenatie 
inhouden, hopen de dat fotoakoestiek de reumatoloog in staat stelt 
tot een vroege diagnose, en een snelle beoordeling van het effect van 
medicatie. In samenwerking met de afdeling Reumatologie van het 
ZGT ziekenhuis in Hengelo zijn we nu dit gebied aan het verkennen.
Contrastmiddelen en optisch gelabelde geneesmiddelen: fotoakoestiek 
kan natuurlijke chromoforen (kleurstoffen) zoals hemoglobine en mela-
nine in beeld brengen, maar daarnaast is het gebruik van optische con-
trastmiddelen interessant. Voorbeelden hiervan zijn goud nanodeeltjes 
zoals onderzocht door mijn collega Srirang Manohar [22], maar ook 
al medisch goedgekeurde kleurstoffen zoals Indocyanine Green (ICG). 
Deze maken niet alleen metingen op grote diepte mogelijk, maar kun-
nen ook worden gecombineerd met bijv. een antilichaam dat speci-
fiek hecht aan tumorcellen. Hierdoor ontstaat zg. targeted contrast. 
Het kan zelfs zijn dat het blokkeren van celreceptoren door het an-
tilichaam een therapeutisch effect heeft, bijvoorbeeld door celdeling 
of de groei van bloedvaten tegen te gaan. Dit is bijvoorbeeld het ge-
Foto, foto-akoestische opname en histologische coupe van een humane lymfeknoop met melanoomcellen [21]
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val bij de oncologische geneesmiddelen Trastuzumab en Bevacizumab. 
De afdeling Medische Oncologie van het UMC Groningen werkt aan 
visualisatie van dergelijke geneesmiddelen met een nabij-infrarode flu-
orescente kleurstof. Terwijl fluorescentie slechts een 2-dimensionaal 
beeld geeft waarbij verstrooiing van het licht de beeldkwaliteit ver-
mindert,  moet het met fotoakoestiek mogelijk zijn deze fluorescente 
labels te gebruiken om geneesmiddelen in drie dimensies af te beel-
den. In de combinatie van fotoakoestiek en targeted contrast dan wel 
targeted drug delivery ligt een groot nieuw onderzoeksgebied open.
InTEgRATIE vAn fOTOAkOESTIEk En EchOgRAfIE
Terwijl fotoakoestische mammografie de ontwikkeling van een speci-
fiek instrument vereist, vragen sommige van bovengenoemde toepas-
singen om de integratie van fotoakoestiek met de normale echogra-
fie. Een eerste stap is gezet door Roy Kolkman [23] in samenwerking 
met ESAOTE Europe BV in Maastricht, door een standaard echografie- 
instrument afbeeldingen te laten maken van laser-gegenereerd ultrage-
luid. Om die integratie compleet te maken is de samenwerking uitge-
breid tot de Franse firma’s Quantel en SILIOS Technologies. Het doel is, 
een systeem te ontwikkelen waarmee gelijktijdig gewone echografie-af-
beeldingen en fotoakoestische afbeeldingen kunnen worden gemaakt. 
Dit project is een mooi voorbeeld van samenwerking tussen universiteit 
en bedrijfsleven om iets te bereiken wat ieder apart niet kan. ESAOTE 
heeft expertise en technologie voor klinische echografie, terwijl Quan-
tel een uiterst compacte lichtbron gaat realiseren op basis van diode 
laser-technologie. SILIOS tenslotte levert de optica die nodig is om het 
licht op de juiste manier in de huid te brengen. Door deze technologie 
lijkt een complete integratie van fotoakoestiek en gewone echografie 
binnen handbereik te komen. Later zal ik overigens nog een aantal kri-
tische opmerkingen maken over dit soort ‘publiek-private samenwer-
king’, in het kader van het nieuwe innovatiebeleid van de overheid.
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TERug nAAR hET lAb: fOTOnEn lATEn TEllEn
Fotoakoestiek heeft dus een groot potentieel, en het onderzoek ver-
schuift steeds meer richting de kliniek. Toch moeten we weer terug 
naar het fysische lab, want de methode heeft een fundamentele te-
kortkoming. Ondanks de spectaculaire ontwikkeling van de techniek is 
ze niet in staat om de concentratie van absorberende stoffen te meten. 
Dát er in een weefsel zich een verhoogde concentratie van bloed of 
contrastmiddel bevindt kan worden gemeten, maar om hoeveel het 
gaat kan fotoakoestiek ons niet vertellen. Of de dokter momenteel 
daarin geïnteresseerd is weet ik niet, maar persoonlijk vind ik het on- 
acceptabel als deze technologie wel fantastische afbeeldingen levert van 
kleurstoffen in weefsel, maar dat niet kwantitatief kan doen. Ook hier 
geldt: kwantitatief meten moet het streven zijn, zodat ieder foton niet 
alleen klinkt, maar ook telt. Het grote probleem is, dat het flipperkast-
karakter van weefsel leidt tot een onbekende lichtverdeling in het weef-
sel, terwijl de amplitude van het ultrageluid evenredig is met het pro-
duct van de hoeveelheid licht en de concentratie van de absorberende 
stof (bloed, melanine, contrastmiddel). We zoeken dus een manier om 
die interne lichtverdeling van buitenaf te meten. Ook hier zoek ik het 
in een combinatie van licht en geluid. We kunnen nl. niet alleen licht 
gebruiken om in het weefsel geluid te maken. Omgekeerd kan geluid 
Integratie van fotoakoestiek en echografie op basis van laserdiode-technologie en geïntegreerde optica
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worden gebruikt om in het weefsel licht te veranderen. Geluid is na-
melijk in staat om de frequentie en de richting van een lichtbundel te 
beïnvloeden. Deze zg. akoesto-optische modulatie heeft een bekende 
entertainment-toepassing, namelijk in lasershows. Maar ook in weef-
sel kan licht worden gemoduleerd met ultrageluid, zoals al in de jaren 
’90 is aangetoond [24, 25]: in het focus van de geluidsbundel creë-
ren we als het ware een nieuwe bron van gemoduleerd licht, dat bui-
ten het weefsel kan worden waargenomen. Populair gezegd voorzien 
we het licht dat door het ultrageluids-focus is gereisd van een ‘label’. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Deze gelabelde fotonen zetten hun reis voort, en kunnen aan het weef-
seloppervlak worden gemeten. Wiskundig kan op een A4tje worden 
aangetoond, dat het combineren van deze akoesto-optische modula-
tie met fotoakoestiek uiteindelijk leidt tot het kwantitatief meten van 
de concentratie van optisch absorberende stoffen in het weefsel, zon-
der dat we de eigenschappen van het omliggende weefsel kennen. 
Hier liggen veel onderzoeksvragen. Zo’n ‘gelabeld foton’ is een mooi 
concept, maar in de praktijk hebben we te maken met lichtgolven 
die meer of minder zijn gemoduleerd. Hier is de deeltjes-golf duali-
teit van licht dus wel een lastig punt. En verder wordt licht ook ‘gela-
beld’ door andere vormen van weefseldynamiek, zoals doorbloeding 
Akoesto-optische modulatie: het ‘labelen’ van licht in weefsel met een gefocusseerde geluidsbundel
Injectie van
ongelabeld
licht
Gefocusseerd geluid
Detectie van
‘gelabeld’
licht
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en spontane bewegingen. Kortom, een discreet label is een gedach-
teconstructie die verder moet worden uitgewerkt om zinvol te zijn. 
Ondertussen hebben we in simulaties al aangetoond dat het werke-
lijk mogelijk is om absorptie in absolutie termen te te meten, zonder 
voorkennis over de optische eigenschappen van het weefsel. Daarom 
heb ik er goede hoop op, dat het op basis van deze dubbele combi-
natie van licht en geluid bijvoorbeeld het volgende mogelijk zal zijn:
• Het meten van de absolute concentratie bloed in en rond tumoren, en 
de veranderingen daarvan ten gevolge van therapie, zelfs als de op-
tische eigenschappen van het omliggende weefsel ook veranderen;
• Het meten van de concentratie optisch gelabelde geneesmiddelen 
zoals Trastuzumab en Bevacizumab, en andere vormen van lokaal 
afgegeven of aan specifiek weefsel hechtende geneesmiddelen;
• Het kwantificeren van biologische processen in weefsel voor zover 
die zichtbaar worden gemaakt met een fluorescent label.
dE TOEkOMST vAn hET OndERzOEk: ‘kEnnIS, kundE, kASSA’
Het is duidelijk dat de biomedische optica een vakgebied is met toe-
komst, en dat de Universiteit Twente een uitstekende plek is voor dit 
soort onderzoek. Het is ook gelukt om voor dit onderzoek voldoende 
financiën te vinden voor de komende vijf jaar. Maar men kan zich af-
vragen wat de nieuwste politieke inzichten betekenen voor ons onder-
zoek, en breder getrokken het universitair technologisch onderzoek in 
Nederland. Het innovatiebeleid wordt wel gepresenteerd met de trits 
Kennis, Kunde en Kassa, De gedachte is dat in het technologisch on-
derzoek sprake moet zijn van intensievere samenwerking tussen de 
‘gouden driehoek’ overheid-bedrijfsleven-kennisinstellingen, en dat de 
universitaire onderzoeksagenda beter moet aansluiten bij de vraag van-
uit het bedrijfsleven dan nu het geval is.
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Betrokkenheid van bedrijven bij het richting geven aan en uitvoeren van 
het onderzoek kan een goede zaak zijn. Het komt alleen aan op de uitwer-
king van deze gedachte. Een vraag is bijvoorbeeld: wie bepaalt uiteinde-
lijk de agenda van het universitaire onderzoek? Hierbij moeten universi-
teiten hun autonomie bewaken, en naar mijn mening kan dat ook. Het is 
altijd nog zo dat het doel van een onderzoeksvoorstel is om geld te krij-
gen. Wat er feitelijk met dat geld gedáán wordt is vervolgens een kwes-
tie van wetenschappelijke dynamiek, en universiteiten zullen daarin ook 
hun eigen agenda volgen. Belangrijk is ook de vraag hoe de interesses 
van universiteiten en bedrijfsleven overeen moeten komen om financie-
ring te krijgen, en de manier waarop de universiteit wordt afgerekend op 
het resultaat. Universiteiten moeten niet verworden tot R&D afdeling van 
het bedrijfsleven. De publiek-private samenwerking kan kansen bieden 
als beide partijen elkaar toegang verschaffen tot de eigen faciliteiten. Een 
goed voorbeeld is de recente uitwisseling tussen mijn groep en ESAOTE 
in Maastricht: een promovendus die kennis maakt met bedrijfstechno-
logie om die vervolgens in zijn eigen onderzoek te gebruiken, waarvan 
de resultaten op langere termijn voor het bedrijf interessant kunnen zijn. 
Voor leerstoelen van bescheiden omvang als Biomedical Photonic Ima-
ging voorzie ik wel twee concrete problemen bij het dominanter wor-
den van publiek-private samenwerking in de totale financiering van het 
onderzoek. Omdat er nog weinig details bekend zijn is dit het moment 
voor enkele schoten voor de boeg. Een eerste probleem zie ik in het op 
peil houden van de eigen onderzoeksfaciliteiten van de universiteiten: 
in de publiek-private programma’s tot nu toe is het onaantrekkelijk tot 
onmogelijk te investeren in de infrastructuur en het aankopen van grote 
apparatuur: vaak is er op projectniveau te weinig geld beschikbaar, en 
de regels voor afschrijving van apparatuur en administratie van het ap-
paratuurgebruik zijn zeer bureaucratisch. Daarom doen de beleidsma-
kers er goed aan, na te denken over financiering van infrastructuur en 
apparatuur voor de universiteiten en hier een ruimhartige regeling voor 
te bedenken. Een tweede probleempunt is de hoeveelheid werk die het 
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verkrijgen van financiering in de nieuwe structuur mogelijk met zich mee 
gaat brengen voor het individuele staflid. Terwijl STW- en FOM-voorstel-
len in een redelijk beperkte tijd kunnen worden geschreven, kost het 
bouwen van consortia en het gezamenlijk schrijven van onderzoeksvoor-
stellen in publiek-privaat verband veel meer tijd, terwijl de kans op en 
omvang van de financiering niet evenredig groter zijn. Ik kan me voor-
stellen dat er een structuur wordt bedacht waarin consortia meer op 
instituutsniveau worden gedefinieerd aan de hand van een breed gefor-
muleerde problematiek of vraagstelling, zodat de bureaucratische moei-
te al op een hoger niveau is gedaan dan de individuele onderzoeker of 
kleine onderzoeksgroep.
dE EchTE uITdAgIng: OndERWijS
T.o.v. het onderzoek is het onderwijs de echte uitdaging. Het ontwikke-
len en geven van excellent onderwijs is moeilijker dan het opzetten van 
excellent onderzoek. Daar speelt de echte hectiek zich af. In het onder-
zoek kan je wel eens je jaar niet hebben, of resultaten kunnen anders zijn 
dan verwacht. Dat hoort erbij. Maar die zaal met studenten zit klaar en 
verwacht op dat moment goed onderwijs. Veel universitair onderzoekers 
voelen de druk van het moeten doen van ‘excellent’ onderzoek én het 
ontwikkelen en verzorgen van uitstekend onderwijs. Al of niet terecht 
hebben ze het gevoel dat uiteindelijk het onderzoek de doorslag geeft 
in de beoordeling van hun prestaties. Nog los van het feit dat onder-
wijs een kerntaak is van de universiteit: naar mijn ervaring is het geven 
van onderwijs dé manier om het eigen vak goed te leren doorgronden. 
Een voorbeeld: ik ben in de periode 1987-1995 met laser Doppler bezig 
geweest zonder echt te (hoeven) doorgronden hoe het werkte: tot dan 
toe waren de oppervlakkige interpretaties die in de meeste wetenschap-
pelijke literatuur worden gegeven voldoende, en kwam je weg met het 
reproduceren hiervan in de eigen publicaties. Pas in het onderwijs werd 
ik uitgedaagd om precies na te gaan hoe het werkt, en om te zien waar 
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de tekortkomingen zitten in de methode en de theorie. Goede studen-
ten laten zich namelijk geen oor aannaaien en stellen kritische vragen. 
Kortom: onderwijs werkt zeer inspirerend voor het onderzoek. 
Daarom is het verkeerd en onnodig om bepaalde categorieën ‘excellen-
te’ onderzoekers deels vrij te stellen van onderwijsverplichtingen, zoals 
gebeurt met ontvangers van persoonlijke subsidies zoals veni, vidi en 
vici. In de nieuwe tenure-track-cultuur waarin persoonlijke subsidies een 
belangrijk criterium vormen, zijn we straks allemaal in deeltijd ‘excel-
lent’ en vrijgesteld van onderwijs. NWO moet stoppen met het vragen 
van onderwijsvrijstelling voor ontvangers van veni-vidi-vici subsidies. Er 
gaat een verkeerd signaal van uit als het gaat om de waardering van deze 
kerntaak van de universiteit, en de universiteit moet deze vrijstelling niet 
geven. ‘Excellente’ onderzoekers moeten juist ook onderwijs geven. 
Aan onze universiteit is een grote verbouwing van het onderwijs 
gaande. Ik werk met plezier mee aan het nieuwe curriculum Biome-
dische Technologie, waarin per kwartiel samenhangend onderwijs 
wordt aangeboden, en projectonderwijs een grote rol gaat spelen. 
‘In mijn tijd’ deden ze aan de TU Delft nog niet aan projectonder-
wijs, en ik vraag me af hoe goed ik het daarin gedaan zou hebben. 
Als het gaat om de didactische voordelen van projectonderwijs voor 
de verwerking van ‘de stof’ ga ik graag af op het oordeel van onze 
onderwijskundigen. Zelf zie ik als voordeel van projectonderwijs dat 
de student zichzelf leert kennen, in een situatie van samenwerking, 
complexe probleemstelling en tijdsdruk. Als het gaat om de onderlin-
ge samenhang tussen simultaan gegeven vakken, het aanbieden van 
onderwijs in de biomedisch-technologische context en de verwerking 
daarvan in projecten: het is mooi en nuttig. Maar we lopen het gevaar 
dit te ver te willen doorvoeren, waardoor het geforceerd en on- 
organiseerbaar wordt. We mogen van studenten verwachten dat ze 
ook zelf de toepasbaarheid van de verworven kennis leren ontdekken.
6060 Oratieboekje Steenbergen.indd   42 21-11-11   09:14
43
dAnkWOORd
In het vriendenboekje van mijn zoon Casper heb ik zo’n tien jaar ge-
leden bij de rubriek: ‘Als ik groot ben dan …’  ingevuld: ‘… word ik 
professor’. Dat meende ik toen echt, maar nu is het zover is, is het 
toch wel even slikken. Ik dank de faculteit TNW, het Instituut MIRA 
en het college van bestuur voor het vertrouwen dat ze me schen-
ken door mij als hoogleraar te benoemen. Terugkijkend hebben heel 
veel mensen bijgedragen aan wie ik ben en wat ik weet en kan.
Dat begint met mijn ouders: papa en mama, fijn dat jullie mijn be-
noeming kunnen meemaken en er vandaag bij kunnen zijn. Een vei-
lige en liefdevolle omgeving, belangstelling voor wat ik deed en doe, 
jullie eigen brede belangstelling, door veel verhuizen vertrouwd raken 
met verschillende hoeken van ons land, een goed gevulde boekenkast 
met daarin o.a. de Standaard-encyclopedie voor allerlei nutteloze en 
nuttige kennis: hoe kan ik verwoorden wat jullie voor mij betekenen?
Ik ben ook blij dat mijn schoonmoeder er vandaag bij is. Lang voordat 
ik dat doorhad heeft u, samen met mijn helaas overleden schoonvader, 
een belangrijke rol gespeeld in mijn leven door het afleveren van een 
fantastische dochter. 
Ik denk aan de docenten binnen de 
opleiding Luchtvaart- en Ruimte-
vaarttechniek aan de TU Delft, toen 
nog een ouderwetse ingenieursoplei-
ding zonder ‘competenties’, project-
onderwijs en onderwijsevaluaties. 
Als beginnende studenten waren we 
tijdens een voorlichting in het Lage 
Snelheids Windtunnellaboratorium 
zwaar onder de indruk van de appa-
De Standaard-encyclopedie (1969-1974): bron van  
nutteloze en nuttige kennis in het ouderlijk huis
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ratuur en de aerodynamische theorieën. Mijn latere afstudeerhoogle-
raar prof.dr.ir. J.L. van Ingen bemoedigde ons, dat we het wetenschap-
pelijk onderzoek op dit moment misschien boven onze pet vonden 
gaan en dachten: ‘dat kan ik nooit’. We hoefden ons geen zorgen te 
maken, we zouden later ontdekken: ‘Hé, ik kan het zelf ook’. Dat hielp, 
en hij had gelijk. Vervolgens denk ik aan de medewerkers van de vak-
groep Fysische Transportverschijnselen aan de TU Eindhoven waar ik 
gepromoveerd ben: mijn promotor prof. Gert-Jan van Heijst, mijn da-
gelijks begeleiders Cor Nieuwvelt en Jan Voskamp, en technicus Johan 
Stouthart. Een mooie tijd, met als persoonlijke conclusie dat mij de 
combinatie van optica en ‘iets medisch’ het meest aantrok. Die kans 
kreeg ik in Twente in de leerstoel Biofysische Technieken, met vaste 
hand geleid door professor Jan Greve die mij destijds als postdoc bin-
nenhaalde. Jan, dank voor je steun, vertrouwen, en je sollicitatie-ad-
viezen toen ik universitair docent probeerde te worden, en waar je me 
toen ik naar deze hoogleraarsfunctie solliciteerde nog even fijntjes aan 
herinnerde (‘Verpruts het niet weer…’). Ik noem hier ook speciaal Frits 
de Mul, feitelijk één van de pioniers op het gebied van de laser Doppler 
en fotoakoestiek, aan wie ik veel te danken heb. Frits, dankzij jou heb ik 
dit nieuwe vakgebied en de mensen die daarin werken snel leren ken-
nen, ook op Europees niveau. Ik dank ook Vinod Subramaniam, sinds 
2004 hoofd van de leerstoel Biophysical Engineering, voor zijn advie-
zen, zijn openlijk uitgesproken vertrouwen in mijn mogelijkheden om 
hoogleraar te worden en zijn steun in dit proces. In het bijzonder noem 
ik hier Ton van Leeuwen: Ton, dank voor de goede samenwerking al die 
jaren tot aan de verzelfstandiging van BMPI, voor je inzet voor de groep 
en je emotionele betrokkenheid, ook op afstand. Ik heb het stokje van 
je overgenomen en kon met de groep een vliegende start maken. 
Ik dank mijn collega’s binnen de groep met wie ik toch alweer jaren 
samenwerk: Srirang Manohar, fijn om jou als collega-staflid te hebben, 
ik heb er alle vertrouwen in dat we samen het onderzoek en onderwijs 
van onze groep kunnen uitbouwen. Johan van Hespen, Wilma Peter-
sen en Erwin Hondebrink: mooi dat er niet alleen mensen zijn die leuk 
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over het onderzoek kunnen praten en schrijven, maar die zélf ook nog 
iets kúnnen, en anderen die skills proberen bij te brengen. En Sylvia 
Winters, precies een maand langer in de groep dan ikzelf: ik hoop dat 
we nog lang kunnen samenwerken. Als ik breder om me heen kijk dan 
komen er steeds meer mensen in beeld, ook in de sfeer van het onder-
wijs, en de ontwikkeling en organisatie daarvan, de mensen van het 
practicum: dank voor de samenwerking.
Het boeiende van de universiteit is de dynamiek, het voortdurende 
komen en gaan van jonge mensen: bij binnenkomst groen en soms 
onzeker, maar bijna altijd succesvol en uiteindelijk vol zelfvertrouwen. 
Ik vind het bijzonder dat jonge mensen een belangrijke tijd van hun 
leven in mijn groep doorbrengen, soms ver van hun geboorteland. 
Dat geeft ook bijzondere verantwoordelijkheid in het bieden van bege-
leiding, en ik bid om wijsheid om dat allemaal in goede banen te leiden.
Het leven is veel breder, dieper en rijker dan wat werk en weten-
schap kunnen bieden. Lieve Marion: ik mocht je in mijn proefschrift 
niet bedanken. Avond aan avond weg zijn en dat dan afkopen met 
een bedankje, dat vond je maar niets. Nu mag het wel en dóe ik het 
ook: je bent geweldig. Lieve Ilse en Casper: ’t is niet te geloven dat 
die twee peuters waarmee we 16 jaar geleden naar Twente trok-
ken nu meerderjarig zijn, en zelf ook alweer naar het hoger onder-
wijs. Jullie hebben maar één keer echt veel last van mijn werk ge-
had, vermoed ik, en dat was toen jullie mee moesten naar Engeland, 
vier jaar geleden. Maar jullie hebben het ruige Engelse stads- en 
schoolleven overleefd  (en het was uitstekend voor jullie Engels…). 
Ten slotte: dank aan onze Schepper van wie de dichter zegt: ‘Bij U is 
de bron van het leven, in uw licht zien wij het licht’. (Psalm 36:10).
Ik heb gezegd.
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